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A  MONTPELLIER, 

Chez  Jean  MARTEL  aîné.  Seul  Imprimeur  de  la  Faculté 
dfi  Médecine  ,  près  l’Hètel  de  la  Préfecture ,  N**  6a» 


Aux  Mânes 

D’UN  PÈRE  ET  D’UNE  MÈRE  CHÉRIS, 

dont  le  destin  cruel  priva  ma  plus  tendre  enfance. 


Regrets  éternels  ! 


A  MES  ONCLES  ET  TANTES. 


Le  plus  beau  jour  de  ma  vie  est  celui  où  je 
puis  vous  offrir  mon  premier  essai  dans  les 
sciences  médicales  ,  comme  hommage  d  un  CŒur 
reconnaissant ,  et  témoignage  aiithentiij ue  d  un 
sincère  attachement. 
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A  TOUS  MES  AMIS. 


Réunis  dafis  cette  page^f  ivaus^d'etes  aussi  dans  mon  CŒur* 


BOINGRAND. 


ESSAI 

SUR 


LE  SCORBUT. 


CONSIDÉRATIONS  GÉNÉRALES. 


l  Æ  scorbut  ,  scorhutus^  dérive  âecrohuth,  mot  danois  qui  signifie 
ventre  rompu;  expression  fort  juste,  puisque  l’inspection  anatomique 
des  cadavres  scorbutiques  nous  présente  souvent  l’épiploon  pourri, 
presque  entièrement  détruit  ;  les  intestins  sphacelés  ,  avec'  des  en- 
gorgemens  sanieux  ;  le  foie  squirrheux,  racorni  et  hérissé  de  tuber¬ 
cules;  la  rate  quelquefois  calleuse,  comme  pourrie  et  d’un  volume 
monstrueux. 

Cette  maladie  ,  quoique  très-fréquente  et  inspirant  un  juste  effroi 
aux  flottes  ,  aux  armées,  aux  habitans  des  pa^'s  froids  et  humides, 
a  été  néanmoins  négligée  des  ancieas;  et  cela  ,  sans  doute  ,  parce  que 
ne  connaissant  pas  les  pays  septentrionaux  ,  et  la  navigation  n’étant 
pas  perfectionnée  de  leur  temps,  cette  maladie  devait  s’observer  plus 
rarement.  Je  pense  cependant  qu’Hippocrate  a  voulu  en  parler  dans 
le  passage  suivant  ;  «  Ex  ore  malus  odor  exspirat  ,  à  dentihus 
«  gingUxB  abscedunt  y  et  ex  narihus  sanguis  ejffluit  ;  interdùm  çero 
«  ex  crurihus  ulcéra  erumpunt ,  et  hœc  quidem  sanescunt  ^  atia  veri> 
«  excoriantur  ;  color  niger  est  et  cutis  tenais  ;  ad  déambula tionem 
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'«  et  lahorem  haud  promplus  est  ;  cœtera  quidem  copia  eâdem  ac 
«  pnoribus  contingunt,  »  Quelque  grande  qu’ait  été  la  négligence  des 
anciens  à  décrire  cette  maladie  ,  et  à  indiquer  les  moyens  nécessaires 
pour  prévenir  ses  ravages  ,  les  modernes  s’en  sont  tellement  occupés, 
et  ont  étudié  avec  tant  de  soin  les  circonstances  qui  lui  sont  propres, 
qu’il  n’est  permis  aux  praticiens  de  se  méprendre  sur  le  diagnostic  du 
scorbut. 

L’illuslre  Sauvages  a  rangé  le  scorbut  daOs  la  classe  des  débilités, 
ordre  des  défaillances  ;  Cullen  ,  dans  les  cachexies  j  Pinel ,  dans  les 
lésions  organiques.  Les  classes  dans  lesquelles  ces  auteurs  ont  placé 
cette  maladie,  font  voir  qu’ils  ont  tous  reconnu  en  elle  une  profonde 
dissolution  des  humeurs  et  une  diminution  des  forces  de  la  vie.  Il 
me  semble  qu’on  pourrait  expliquer  ainsi  la  manière  dont  peuvent 
avoir  lieu  cette  dissolution  et  celte  altération  vitale  :  le  sang  ayant 
perdu  l’état  de  consistance  nécessaire  qu’il  a  dans  l’état  de  santé , 
c’est-à-dire ,  plus  fluide  ,  plus  dissous  ,  circulant  dans  des  vaisseaux 
trop  faibles  ,  suinte  à  travers  le  tissu  des  mêmes  vaisseaux  ,  et  vient 
s’épancher  sous  le  tissu  cutané  pour  donner  lieu  aux  taches  livides, 
aux  hémorrhagies,  aux  engorgemens  sariieux  dont  j’ai  parlé  plus 
haut  ;  affections  qui  existent  communément  chez  les  scorbutiques. 

Il  s’ensuit  de  ce  que  je  viens  de  dire,  que  le  scorbut  réside*  dans 
le  système  vasculaire  ;  et  comme  il  n’est  pas  d’organe  qui  ne  soit 
traversé  par  une  infinité  de  vaisseaux  ,  je  dois  conclure  que  l’orga¬ 
nisation  entière  est  affectée;  aussi  trouve  - 1  -  on  ,  dans  le  scorbut 
parvenu  à  son  dernier  degré  ,  les  os  cariés  ,  les  muscles  corrodés  et 
gangrenés,  presque  tous  les  viscères  dans  un  état  de  putridité,  à 
l’exception  du  cerveau  qui  paraît  souvent  entier  et  dans  un  état 
vsain.  Celte  désorganisation  provient,  sans  doute ,  de  l’altération 
qu’éprouvent  tous  les  êtres  organisés  ,  lorsque  quelque  cause  vient 
les  priver  du  principe  de  la  vie  qui  préside  à  leurs  fonctions  ,  et 
maintient  la  stabilité  de  la  composition  élémentaire  du  tissu  orga¬ 
nique.  Ce  tissu,  privé  de  la  vie,  doit  obéir  aux  lois  générales  de  la 
décomposition  ,  qui  est  le  dernier  but  de  l’action  des  agens  physiques 
et  chimiques  sur  les  corps  organisés  privés  de  vie.  C’est  à  ce  principe 


s 

d’altération  qu’on  doit  attribuer  la  ditFérence  qu’on  remarqué  dans  le 
sang  d’un  homme  sain  avec  celui  d’un  scorbutique  :  dans  ce  dernier 
on  aperçoit  ,  quelque  temps  après  qu’il  a  été  tiré  de  la  veine  ,  une 
couleur  brune-bourbeuse  ou  verdâtre  dans  quelque  partie  de  sa  sur¬ 
face  ;  dans  le  plus  haut  degré  de  la  maladie ,  il  devient  noir  comme 
de  l’encre.  Après  l’avoir  agité  quelque  temps  dans  un  vaisseau  ,  on 
s’aperçoit  que  ses  parties  fibreuses  ressemblent  à  des  cheveux  qui 
flottent  dans  une  matière  trouble  ;  les  taches  du  linge  qui  en  est 
imprégné  disparaissent  difficilement.  Les  excrétions  viennent  encore 
à  l’appui  de  ce  que  j’avance  ;  les  urines  sont  chargées  en  couleur  et- 
beaucoup  plus  âcres  que  dans  l’état  sain  ;  il  s’exhale  une  odeur  fétide 
par  les  sueurs  et  l’ haleine. 

Pour  terminer  ces  considérations  générales,  il  me  reste  à  parler 
des  divisions  du  scorbut  ;  et  appuyé  de  l’autorité  de  la  plupart  des 
auteurs,  je  pense  que  les  divisions  du  scorbut,  en  chaud  et  froid, 
en  acide,  alkalin,  muriatique,  en  scorbut  de  terre  et  de  mer, 
doivent  être  rejetées,  n’étant  d’ailleurs  d’aucune  utilité  à  la  pra¬ 
tique;  car  pourquoi  diviser  une  maladie  en  plusieurs  espèces,  quand 
ces  mêmes  espèces  présentent  toutes  le  même  ordre  de  phénomènes, 
ont  les  mêmes  caractères  ,  et  cèdent  au  même  mode  de  traite¬ 
ment  ?  La  seule  division  qui  me  paraît  admissible  ,  est  celle  de 
considérer  le  scorbut  comme  constitutionnel  et  accidentel ,  de  sub¬ 
diviser  le  scorbut  constitutionnel  en  celui  qui  a  rapport  à  la  cons¬ 
titution  même  de  l'individu  ,  et  en  celui  qui  dépend  de  la  constitution 
atmosphérique  ;  parce  que  celle-ci  marque  de  son  sceau  toutes  les 
maladies,  et  que  le  scorbut  peut  par  conséquent  devenir  bilieux, 
inflammatoire ,  etc. ,  suivant  la  constitution  régnante.  Cette  division 
me  paraît  d’une  grande  utilité,  parce  que  le  praticien  doit  faire 
subir  des  modifications  au  traitement  usité  des  maladies ,  suivant 
telle  ou  telle  complication. 

Je  dois  observer  ici  qu’une  des  complications  les  plus  graves  qui 
surviennent  dans  le  scorbut ,  est  la  maladie  vénérienne  ;  ces  deux 
maladies  existant  malheureusement  trop  souvent  ensemble,  ont  une 
issue  funeste  ,  parce  que  tel  remède,  spécifique  dans  l’une,  se  trouve 
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irrortel  dans  l’autre  ,  par  exemple,  le  mercure;  et  c’est  principe- 
leuient  pour  ce  motif  ,  que  le  médecin  doit  examiner  avec  le  plus 
grand  soin  les  ulcères  scorbutiques  ,  pour  ne  pas  les  confondre 
avec  les*  ulcères  vénériens  qui  ont  assez  de  ressemblance,  quoique 
ces  derniers  soient  moins  humides  j  et  attaquent  de  préférence  les 
amygdales,  la  luette,  le  voile  du  palais,-  tandis  que  les  premiers 
se  montrent  le  plus  souvent  sur  les  gencives,  et  occasionnent  des 
douleurs  plus  vagues  et  moins  profondes.  11  est  un  grand  nombre 
d'autres  circonstances  qui  peuvent  faire  distinguer  les  ulcères  vé¬ 
nériens  des  scorbutiques  ;  mais  je  m’éloignerais  trop  de  mon  sujet, 
si  je  voulais  les  énumérer  toutes. 

Malgré  que  quelques  auteurs  aient  prétendu  que  le  scorbut  était; 
contagieux  ,  je  me  range  du  coté  de  ceux  qui  ont  nié  la  conta¬ 
gion  :  une  maladie  contagieuse  est  celle  qui  se  transmet  d’un  indi¬ 
vidu  à  l’autre  par  le  contact  médiat  ou  immédiat;  or,  l’on  peut 
boire  dans  le  même  verre,  coucher  clans  le  même  lit ,  habiter  avec 
les  scorbutiques,  sans  que  pour  cela  on  contracte  la  maladie,  pourvu 
qu’on  se  mette  à  l’abri  des  causes  générales  qui  peuvent  la  produire. 
11  n’est  pas  héréditaire,  quoique  cependant  il  puisse  être  transmis 
par  voie  de  génération  ;  car  d’un  père  atïaibli  naît  un  enfant 
débile  (  dit  Delisle  ).  Les  causes  qui  produisent  le  scorbut  sont  plus 
ou  moins  générales,  permanentes,  ou  accidentelles;  il  peut  donc 
être  endémique,  épidémique  (i)  et  sporadique  (2).  Les  Causes  éloi¬ 
gnées  ou  prédisposantes  de  cette  maladie  sont  fort  nombreuses: 

une  des  principales  et  des  plus  fécondes  est  le  froid  et  l’hu- 
midité  ;  c’est  pour  cela  qu’il  est  endémique  dans  les  pays  septen¬ 
trionaux  ,  où  régnent  des  brouillards  continuels  ;  il  l’était  aussi  en 


(i)  Selle  nous  dit  que  le  scorbut  épidémique  n’a  été  observé  ,  pour 
la  première  fois ,  que  dans  le  seizième  siècle. 

f2)  Le  scorbut  sporadique  a  uue  marche  lente,  ses  symptômes  sont 
moins  prononcés,  il  paraît  disparaître  en  été  pour  renaître  en  hiver;  il 
affaiblit  insensiblement  la  constitution  du  malade!,  et  amène  prématuré- 
i;nout<la  caducité. 
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Hollande  avant  qu’on  eût  opposé  des  digues  à  la  mer;  2.®  tout 
ce  qui  peut  affaiblir  la  constitution ,  comme  l’abus  des  plaisirS , 
les  excès  des  liqueurs  spiritueuses ,  sur-tout  les  accès  de  fièvre  (1), 
les  marches  forcées,  etc.;  3.®  la  paresse,  car  les  hommes  indolens 
et  grands  dormeurs  en  sont  atteints  les  premiers  ,  ce  que  l’on 
peut  facilement  observer  chez  les  marins  :  les  soldats  en  sont  plutôt 
atteints  que  les  matelots  qui  se  livrent  à  un  exercice  modéré;  4*" 
le  mauvais  régime  ,  les  alimens  indigestes  ,  comme  les  poissons  salés, 
la  graisse,  le  fromage,  les  viandes  salées  et  durcies  à  la  fumée, 
en  un  mot  toutes  les  substances  peu  alibiles  ;  5.®  les  jeûnes  trop 
prolongés,  la  tristesse,  doivent  encore  être  comptés  parmi  ces  causes  , 
puisque  les  mécontens,  les  habitans  des  villes  assiégées ,  sont  très- 
sujets  à  contracter  le  scorbut. 

Après  ces  idées  générales,  passons  à  la  description  de  la  maladie. 

Les  auteurs  s’accordent  à  diviser  la  durée  totale  du  scorbut  eu 
trois  temps  ou  périodes,  qui  présentent  chacun  des  symptômes 
particuliers.  Je  ne  prétends  point  cependant  dire  que  l’ordre  dans 
lequel  ces  symptômes  se  développent  ,  soit  si  régulier  qu’il  ne 
puisse  être  interverti,  puisqu’il  est  des  sujets  chez  lesquels  on 
remarque  souvent  dans  le  premier  état  de  la  maladie ,  ce  qui  chez 
d’autres  ne  s’observe  que  dans  le  second ,  ei  i^ice  t^ersd, 

1.'®  Période.  Les  affections  tristes  de  l’âme,  la  mélancolie  ,  -la 
nonchalance,  l’aversion  pour  le  mouvement  peuvent  être  regardées, 
non  seulement  comme  causes,  mais  même  comme  symptômes  de  ' 
la  maladie  qui  est  à  la  veille  de  se  manifester.  Bientôt  cette  aver¬ 
sion  pour  le  mouvement  dégénère  en  une  lassitude  générale  qui 
augmente  sur-tout  le  matin  ;  le  moindre  mouvement  fatigue  les 
malades,  et  leur^  fait  éprouver  un  sentiment r  d’oppression  sur  la 
poitrine  qui  gêne  beaucoup  la  respiration  (  ces  symptômes  sont 
comme  inséparables  de  la  maladie).  Le  visage  devient  pâle,  d’une 
couleur  livide  plus  ou  moins  marquée  ,  les  gencives  rouges,  gonflées, 


(1')  Leroy,  Professeur  de  l’iiuiversité  .de  Montpellier,  a  décrit  un  grand 
nombre  de  scorbuts,  provenant  de  cette  cause. 
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disposées  à  la  saignée  au  moindre  frottement  qui  a  souvent  Heu 
à  cause  du  prurit  qui  devient  quelquefois  insupportable  ;  les  lèvres, 
les  paupières,  les  caroncules  lacrymales  sont  d’une  couleur  livide 
ou  légèrement  verdâtre  ;  la  peau  est  sèche  ou  ressemblant  chez 
quelques  malades  à  la  chair  de  poule  ;  chez  d’autres  ,  on  la  voit 
unie  et  luisante;  d’autres  fois  elle  est  extrêmement  rude  ;  en  l’ob¬ 
servant  attentivement ,  on  y  aperçoit  des  taches  qui  dans  cette 
période  peuvent  être  comparées  à  des  lentilles.  Ces  taches  com¬ 
mencent  à  paraître  sur  les  jambes,  les  cuisses,  le  tronc  et  tes 
bras,  rarement  sur  la  tête:  leur  bord  est  jaune,  elles  acquièrent 
par  degrés  une  couleur  bleue,  rougeâtre,  mais  plulôt  livide  et 
noirâtre,  ne  s’élèvent  point  au-dessus  de  la  peau,  ressemblent  aux 
ecchymoses  qui  ont  lieu  à  la  suite  des  contusions.  Un  gonflement 
survient  le  soir  au  -  dessus  des  malléoles ,  et  après  avoir  subsisté 
quelque  temps,  il  gagne  les  jambes,  quelquefois  même  tous  les 
membres  deviennent  œdémateux  et  comme  émaciés.  Cette  enflure 
est  assez  rénitente  ,  cède  facilement  à  la  pression  du  doigt  qu’elle 
corrserve  assez  long- temps,  ce  qui  sert  à  la  faire  distinguer  de 
celle  des  hydropiques.  Le  malade  ressent  des  douleurs  vagues,  qui, 
dans  le  plus  grand  nombre  de  cas,  se  font  sentir  de  préférence 
autour  des  genous  ou  des  épaules  ;  elles  y  occasionnent  alors  une 
roideur  et  une  faiblesse  considérables.  Le  pouls  devient  peu  à  peu 
faible,  inégal,  et  plus  lent  que  dans  l’état  de  santé.  Les  malades 
conservent  ordinairement  l’appétit  dans  ce  premier  temps,  quoique 
la  digestion  soit  plus  difficile.  Les  urines  deviennent  troubles  et 
huileuses;  en  un  mot,  l’haleine  devient  si  fétide,  qu’étie  incommode 
les  personnes  qui  approchent  le  malade. 

3.®  Période.  Les  signes  qui  annoncent  que  la  maladie  passe  à 
son  second  degré ,  sont  :  des  hémorriiagies  fréquentes  qui  jettent  le 
malade  dans  un  abattement  extrême,  et  qui  suintent  quelquefois  à 
travers  la  peau  sans  lésion  apparente.  On  a  .souvent  beaucoup  de 
peine  à  arrêter  ces  sortes  d’hémorrhagies  ,  ainsi  que  celles  qui  ont 
lieu  par  le  nez,  la  bouche,  les  ulcères,  reslomac  ,  les  intestins 
et  le  poumon.  Ues  malades  perdent  communément  l’usage  de  leurs 
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membres,  de  manière  que  le  moindre  mouvement,  ainsi  que  Tex- 
position  à  l’air  frais  ,  suffisent  pour  les  faire  tomber  en  syncope. 
Les  tendons  des  muscles  fléchisseurs  de  la  cuisse  deviennent  roides 
et  se  contractent,  contraction  qui  existe  encore  quelquefois  apres 
la  maladie.  Les  articulations  deviennent  douloureuses  et  font  entendre 
une  crépitation  semblable  à  celle  qui  a  lieu  dans  les  fractures.  Les 
dents  deviennent  mobiles  dans  leurs  alvéoles ,  leur  chute  arrive 
bientôt  après.  Les  gencives  s’ulcèrent ,  ulcérations  profondes  qui 
présentent  un  aspect  gangreneux,  exhalent  une  puanteur  insuppor¬ 
table,  et  font  tomber  ces  dernières  dans  une  putréfaction  extrême. 
Les  jambes  deviennent  d’un  volume  monstrueux,  couvertes  de  taches 
livides  ,  depuis  la  forme  des  pétéchiales  jusqu’à  la  grandeur  de  la 
paume  de  la  main  ;  ces  taches  sont  remplacées  encore  par  des 
ulcérations  qui  laissent  échapper  un  pus  sanieux  ,  sanguinolent  , 
fétide,  très-adhérent  aux  chairs,  et  qui  se  régénère  promptement 
si  on  l’enlève.  D’autres  fois  ,  on  n’aperçoit  point  de  gonflement  , 
mais  une  grande  dureté  sur  le  gras  des  jambes  et  même  les  cuisses. 
La  salivation  augmente,  devient  très-incommode.  Il  survient  souvent 
dans  cette  période  des  coliques  violentes,  accompagnées  de  douleurs  si 
aiguës,  que  Lieutaud  les  à  comparées  aux  néphrétiques.  La  lièvre 
survient  rarement  ,  mais  ,  si  elle  s’allume  ,  elle  emmène  la  colli- 
quation  ;  elle  suit  quelquefois  la  marche  des  intermittentes  irrégu¬ 
lières;  le  plus  souvent  elle  ne  présente  aucun  type.  Tels  sont  les 
symptômes  les  plus  constans  qui  caractérisent  la  deuxième  période. 

3.®  Période.  Les  symptômes  les  plus  irréguliers  et  les  plus  extra¬ 
ordinaires  caractérisent  ce  dernier  temps  de  la  maladie.  Les  ulcères, 
déjà  cicatrisés  ,  se  rouvrent  spontanément  ;  il  survient  des  éva¬ 
cuations  abondantes  de  sang  corrompu,  par  les  selles,  les  urines.  Le 
malade  ressent  des  douleurs  vives  et  lancinantes  dans  la  poitrine 
et  l’abdomen  ;  la  putréfaction  des  viscères  de  ce  dernier  ne  tarde 
pas  à  donner  naissance  à  la  jaunisse ,  à  l’affection  hypocondriaque  , 
à  l’abattement  de  l’esprit,  aux  convulsions,  etc.  Les  sueurs  deviennent 
froides  et  fétides  ;  le  corps  répand  déjà  une  odeur  cadavéreuse  ;  et 
enfin  ,  pour  me  servir  des  expressions  du  Père  de  la  médecine , 
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«  le  terme  fatal  est  arrivé  où  l’âme  ,  s’échappant  de  sa  demeure 

corporelle,  abandonne  pour  jamais  le  froid  simulacre  de  i’hoinme.  ». 

P  R  0  N  0  S  TIC. 

Le  vieillard  de  Cos  a  fort  bien  dit  que  celui  qui ,  apercevant  les 
objets  de  loin ,  sait  avec  une  égale  habileté  rétablir  la  santé  et 
prédire  la  mort  prochaine,  sera  exempt  de  tout  blâme  :  A  culpa 
exors  fuerit  (i).  Le  médecin  doit  donc  s’occuper  de  découvrir  , 
dans  le  rapprochement  des  symptômes  ,  dans  leurs  comparaisons  , 
dans  l’appréciation  de  leur  intensité,  dans  leur  durée,  quelle  sera 
l’issue  de  la  maladie.  Je  vais  énumérer  rapidement  ceux  qui  peuvent 
faire  craindre  ou  espérer  dans  la  maladie  dont  je  m’occupe. 

Les  symptômes  qui  doivent  inspirer  une  juste  crainte,  sont:  i.®  les 
progrès  rapides  de  la  maladie  ,  quand  sa  marche  ne  peut  être  ralentie 
que  par  les  médicamens  les  plus  énergiques  -,  a.®  le  scorbut  est  plus 
difficile  à  guérir  chez  les  vieillards  ou  les  sujets  faibles ,  parce  que 
chez  eux  il  dégénère  souvent  en  d’autres  maladies  très  -  graves  ; 
3.®  on  a  observé  que  cette  maladie  était  beaucoup  plus  fréquente 
et  plus  funeste  chez  les  personnes  valétudinaires  ,  les  femmes  déli¬ 
cates  et  chlorotiques,  chez  celles  qui  ont  essuyé  des  maladies  anté¬ 
cédentes  ,  comme  celles  atteintes  de  maladies  chroniques ,  où  l’on 
a  fait  un  abus  des  méthodes  débilitantes,  qui  sont  en  proie  à  quelques 
passions  tri.stes  ;  4*®  l^s  tranchées  longues  et  très-douloureuses  ,  les 
taches  noirâtres  et  livides,  la  respiration  pénible  jointe  à  une  douleur 
de  poitrine  très-vive,  une  salivation  trop  abondante,  la  fréquence 
des  hémorrhagies,  les  défaillances,  les  sueurs  froides  ,  les  déjections 
fétides  et  douloureuses,  Dans  la  deuxième  période,  le  danger  est  im- 

« 

minent  ;  dans  la  troisième,  les  secours  de  l’art  sont  presque  toujours 
inutiles. 

Les  signes  qui  peuvent  faire  présager  une  heureuse  issue  ,  sont: 

'J.®  la  liberté  du  ventre  ,  la  peau  moite  ,  molle,  les  taches  jaunissant 


[î)  Tractatus  de  prçenotion. 


Il 

promptement  ;  2.®  la  marche  lente  de  la  maladie ,  parce  que  les 
^maladies  qui  procèdent  lentement  favorisent  Faction  des  remèdes; 
3.®  l’âge  adulte  ,  l’enfance  ;  alors  cette  maladie  est  de  peu  d’im¬ 
portance,  pourvu  qu’on  l’attaque  dès  son  début:  l’administration 
tardive  des  remèdes  les  mieux  appropriés  n’empêche  point ,  à  cet 
âge  ,  de  périr  dans  le  marasme  ;  on  a  aussi  beaucoup  à  espérer 
chez  les  femmes  bien  réglées.  4.®  Dans  la  première  période ,  là 
guérison  est  facile  ,  sur-tout  si  la  fièvre  s’allume  à  celle  époque  , 
car  alors  elle  juge  ordinairement  la  maladie  ,  et  un  exercice  modéré 
ou  l’usage  des  végétaux  suffisent  pour  guérir  les  premiers  symp¬ 
tômes  :  tels  sont  les  signes  qui  peuvent  faire  espérer  le  rétablis¬ 
sement  de  la  santé. 


TRAITEMENT. 

La  thérapeutique  est  la  partie  la  plus  utile  et  le  seul  but  de  la 
'médecine;  sans  elle  ,  toutes  les  autres  branches  de  l’art  de  guérir 
sont  de  peu  de  chose  ,  si  on  ne  sait  les  réduire  en  pratique.  On  ne 
devrait  donner  le  nom  de  médecin  qu’à  celui  qui  sait  traiter,  comme 
on  le  doit,  les  infirmités  du  corps  humain.  Il  faut,  dans  le  traite¬ 
ment  des  maladies  ,  s’appuyer  de  l’observation  et  du  raisonnement. 
'Trop  heureux  celui  qui,  n’ayant  ni  une  imagination  trop  vive,  ni 
un  esprit  trop  froid  et  inerte  ,  tient  le  milieu  entre  ces  deux  ex¬ 
trêmes  ,  et  peut  modifier  le  traitement  des  maladies  ,  suivant  les 
symptômes  qui  se  présentent  et  les  complications  qui  surviennent. 
*Pour  parvenir  à  ce  but ,  l’on  doit  considérer  attentivement  le  naturel 
du  malade,  le  caractère  de  la  maladie  ,  la  manière  d’agir  des  médi- 
camens  ,  garder  un  terme  rnoy^en  entre  la  doctrine  des  empiriques 
et  celle  des  dogmalistes  :  Etenim  inter  utrurnque  medium  manet 
virtus. 

Quant  au  traitement  du  scorbut ,  deux  indications  générales  se 
présentent  à  remplir.  La  première  est  la  cure  préservalive  ;  la  seconde, 
“le  traitement  curatif. 

La  cure  préservative  est,  sans  doute,  une  indication  très-impor- 
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tante ,  puisqu’on  verrait  échouer  les  remèdes  les  mieux  appropriés , 
si  l’on  n’éloignait  les  causes  procalhartiques.  Une  des  conditions  les 
plus  nécessaires  pour  prévenir  le  scorbut ,  est  de  respirer  un  air  pur, 
sec  et  chaud ,  faire  usage  d’alimens  faciles  à  digérer ,  user  alterna¬ 
tivement  de  substances  animales  et  végétales.  On  m’objectera ,  sans 
doute ,  qu’il  n’est  point  possible  à  tous  les  hommes  de  vivre  dans  le 
même  lieu  et  de  la  même  manière;  mais,  puisque  cela  n’est  possible , 
les  habitans  des  pays  froids  ,  humides  ,  marécageux  ,  exposés  à  de 
'grandes  pluies  et  brouillards ,  doivent  se  vêtir  convenablement  pour 
entretenir  leur  corps  dans  une  douce  chaleur  ,  habiter  les  lieux  les 
plus  élevés  possibles  du  sol ,  éloigner  de  leurs  habitations  les  eaux 
stagnantes  et  les  immondices.  La  propreté  est  sur-tout  nécessaire 
pour  se  préserver  du  scorbut.  Les  habitans  des  pays  marécageux 
devraient  dessécher  les  marais  ,  opposer  des  digues  aux  rivières  , 
faire  usage  d’une  nourriture  substantielle,  se  livrer  à  un  exercice 
modéré  et  champêtre ,  à  des  amusemens  agréables  ,  afin  de  bannir  de 
chez  eux  la  tristesse  et  l’ennui,  user  modérément  de  liqueurs  fer¬ 
mentées.  Dans  les  villes  assiégées ,  on  doit  veiller  avec  le  plus  grand 
soin  à  la  pureté  des  eaux  ,  à  ce  que  les  soldats  tiennent  leurs  lits 
propres  pour  prendre  un  repos  salutaire;  ils  doivent  prendre  une 
petite  ration  de  vinaigre  à  défaut  de  vin  ,  se  nourrir  de  pain  bien 
cuit  et  de  végétaux.  Je  ne  parle  pas  des  moyens  que  doivent  prendre 
les  marins  pour  se  préserver  du  scorbut  ;  on  ne  pourrait  leur  rien 
conseiller  de  mieux  que  ce  qu’ont  pratiqué  l’immortel  Cook  et  autres. 

Le  traitement  curatif  doit  varier  suivant  les  dijfférentes  périodes  , 
et  comme  il  existe  une  altération  évidente  des  principales  fonctions 
vitales  ,  et  par  conséquent  un  dérangement  dans  les  sécrétions  et 
les  excrétions  ,  il  faut  tâcher,  dans  la  première  période,  de  rétablir 
dans  son  intégrité  l’ensemble  des  fonctions.  Il  arrive  souvent  que, 
dans  ce  premier  temps  de  la  maladie  ,  un  air  pur  et  sec  ,  l’usage  des 
végétaux  récens ,  des  alimens  plus  sains  ,  suffisent  pour  guérir  les 
malades.  L’atonie  des  solides  réclame  des  stimulons  qui ,  en  les  met¬ 
tant  en  état  d’agir ,  de  réagir  sur  les  fluides  ,  rétablissent  les  fonc¬ 
tions  des  organes  excrétoires  ,  sur-tont  celles  de  l’organe  cutané.  Les 
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substances  qui  jouissent  de  cette  vertu,  sont  ,  les  plantes  amères» 
âcres,  celles  douées  d’une  partie  aromatique  ;  ainsi,  l’on  adminis¬ 
trera  avec  succès  la  petite  centaurée  ,  la  roquette  ,  le  beccabunga  , 
la  racine  d’impéraloire ,  les  oranges  amères  ,  la  fumeterre ,  le  scor- 
dium  ,  le  raifort  sauvage  ,  le  cochléaria  ,  la  moutarde,  l’ail,  l’oignon. 
11  est  bon  de  combiner  ces  plantes  avec  un  acide  tempéré,  comme 
celui  d’orange],  de  citron  et  de  groseille  ,  ou  avec  des  plantes  douces, 
par  exemple,  le  pourpier  ,  l’oseille  ,  le  choux,  l'épinard,  la  laitue  , 
l’endive,  le  concombre  et  autres.  On  retire  de  très-bons  effets  du  jus 
du  cresson  de  fontaine  ,  donné  le  matin  à  la  dose  de  deux  ou  trois 
onces  dans  du  petit-lait  clarifié.  On  ne  doit  point  administrer  des 
préparations  antimoniales  ,  malgré  que  l’indication  d’évacuer  se 
présente  ,  crainte  d’augmenter  le  degré  de  faiblesse  que  le  malade 
éprouve  déjà  :  on  peut  les  remplacer  par  le  vin  scillitique.  Parmi  les 
purgatifs  ,  on  doit  choisir  les  doux  et  les  minoratifs  ,  donner  une 
décoction  de  pruneaux,  de  tamarins ,  avec  la  crème  de  tartre,  la  rhu¬ 
barbe.  Le  petit-lait  avec  le  sulfate  de  soude  est  encore  utile,  ayant» 
la  double  propriété  de  lâcher  doucement  le  ventre  et  de  provoquer 
les  urines.  L’eau  de  mer  a  été  encore  conseillée  comme  stimulant; 
on  la  donne  à  la  dose  de  deux  ou  trois  verres  dans  la  matinée  et  à 
jeun.  Parmi  les  anti-scorbutiques  même  les  plus  préconisés  ,  il  n’en 
est  point  de  spécifique.  Kramer  ,  dans  le  scorbut  qui  régna  dans 
l’armée  impériale  ,  en  Hongrie,  ne  tira  aucun  effet  des  plantes  anti¬ 
scorbutiques  envoyées  par  les  médecins  de  Vienne.  Le  médecin  voyant 
qu’il  n’y  a  rien  d’absolu  dans  le  traitement  de  cette  maladie  ,  doit  , 
comme  dans  toutes  les  autres ,  considérer  et  les  causes  qui  la  pro¬ 
duisent  ,  et  la  constitution  plus  ou  moins  irritable  des  malades  ;  aux 
uns  conviennent  des  remèdes  doux,  peu  slimulans;  aux  autres^ 
des  anti-scorbutiques  âcres  et  échauffans. 

Dans  la  seconde  période ,  on  ne  doit  exposer  subitement  à  un 
nouvel  air  les  malades  qu’avec  beaucoup  de  précaution  et  de  pru¬ 
dence;  ayant  soin  de  les  tenir  d’abord  à  un  demi-air,  leur  faire  prendre 
un  verre  de  bon  vin  acidulé  avec  le  suc  d’orange  ou  de  limon  ,  ce 
qui  est  pour  eux  le  meilleur  corroborant.  Leur  régime  doit  être  à 
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cette  epoque  léger  et  de  facile  digestion ,  le  pain  de  froment  frais  et 
bi<  n  cuit  ,  les  viandes  tendres  ,  rôties  ,  sur-tout  la  chair  de  poisson  , 
celle  de  tortue  :  les  plantes  rafraîchissantes  contribuent  beaucoup  à 
la  guérison  de  la  maladie.  Dans  ce  temps  ,  les  solides  perdant  le  peu 
de  ton  qui  leur  restait  ,  on  doit  proscrire  toutes  les  substances  âcres 
qui  hâteraient  la  dissolution;  il  faut  les  remplacer  par  les  plantes 
douces,  mucilagineuses  ,  par  les  acides  ;  faire  prendre  aux  malades 
des  bouillons  fuits  avec  la  viande  fraîche  et  beaucoup  de  végétaux. 
On  doit  s’attacher  à  vaincre  la  répugnance  qu’ils  ont  pour  le 
mouvement  ,  les  engageant  à  faire  autant  d’exercice  qu’ils  le  peu¬ 
vent.  Si  cela  leur  est  impossible ,  on  y  suppléera  par  les  frictions  faites 
sur  les  extrémités  inférieures  avec  un  linge  chaud  imprégné  de  va¬ 
peurs  aromatiques.  On  a  employé  avec  succès  le  vésicatoire  -,  mais 
je  préférerais  les  sinapismes  promenés  sur  différentes  parties  sans 
laisser  former  des  vésicules,  crainte  qu’il  ne  se  formât  des  ulcères  qui 
pourraient  devenir  gangreneux.  Les  acides  minéraux  peuvent  trouver 
un  emploi  avantageux.  On  peut  donner  demi-livre  de  suc  de  cresson 
d’eau,  trois  onces  de  sirop  de  pomme  acidulé  avec  l’acide  sulturique. 
Le  quinquina  et  autres  toniques  anti-septiques  peuvent  aussi  trouver 
leur  place.  Le  lait,  lorsqu’il  passe  bien  ,  forme  une  bonne  nourriture 
et  dont  on  se  sert  avec  avantage.  Il  est  des  malades  qui  n’ont  pu  être 
guéris  par  l’usage  des  meilleurs  anti-scorbutiques  ,  qui  l’ont  été 
par  l’usage  du  riz  cuit  au  lait. 

La  maladie  passant  à  sa  dernière  période  on  ne  saurait  se  conduire 
avec  trop  de  précaution.  L’atonie  étant  extrême,  les  viscères  sou¬ 
vent  altérés,  l’espoir  est  presque  nul*,  le  médecin  doit  alors  pallier 
les  maux  du  malade,  employer  tous  les  secours  moraux,  relever  son 
courage.  Les  principaux  symptômes  qui  demandent  à  être  traités, 
sonti^’la  fongosité  des  gencives  que  l’on  combat  parles  gargarismes 
astringens,  les  ulcères  que  l’on  doit  panser  avec  les  moyens  toniques; 
en6n,'le  médecin  doit  ranimer  autant  que  possible  celui  qui  succombe, 
semer  quelques  fleurs  sur  le  bord  de  sa  tombe,  même  dans  les  cas 
les  plus  désespérés:  car  comme  l’a  dit  Baglivi  :  «  Quamdiù  anima 
in  corpore  remanet,  scmper  aliquid  ex  admirabili  arte  nostrâ 

sperandum.  ». 
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Le  scorbut  laisse  après  lui  des  maladies  longues  et  difficiles  à 
guérir  ,  telles  que  des  phthisies  ,  des  rhumatismes  ,  des  paralysies,  " 
etc.  On  doit  les  traiter  par  les  moyens  propres  à  chacune  de  ces 
maladies  ,  en  y  joignant  toujours  les  médicamens  réputés  anti-scor¬ 
butiques,  J’observerai,  en  terminant  cet  opuscule  ,  que  quoique  les 
scorbutiques  paraissent  se  rétablir  promptement,  ils  doivent  néan¬ 
moins  faire  un  usage  très-long  du  régime  dont  j’ai  parlé,  pour  éviter 
une  récidive  qui  deviendrait  souvent  funeste. 

F  I  N. 


La  Faculté  de  Médecine  de  Montpellier  déclare  que  les  opinions  émises 
dans  les  Dissertations  qui  lui  sont  présentées  ,  doivent  être  considérées 
comme  propres  à  leurs  auteurs  ,  qu’elle  n’entend  leur  donner  aucune 
approbation  ni  improbation. 
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MATIERE  DES  EXAMENS. 

Examen,  Anatomie,  Physiologie. 

2. ®  Examen.  Pathologie,  Nosologie ,  Accoucbemens. 

3. ®  Examen,  Chimie,  Botanique,  Matière  médicale,  Thérapeutique, 

Pharmacie. 

4»®  Examen.  Hygiène ,  Police  Médicale ,  Médecine  légale. 

5.®  Examen.  Clinique  interne  ou  externe  ,  suivant  le  titre  de  Docteur  en 

Médecine  ou  en  Chirurgie  quele  candidat  voudraacquérir. 
et  dernier  Examen»  Présenter  et  soutenir  une  Thèse. 


